REGIONE PIEMONTE BU33 14/08/2014

Codice DB2013

D.D. 5 marzo 2014, n. 151

Revoca D.D. n. 144 del 28 febbraio 2014 ed approwaze attivita' seminariale mese di marzo
2014 inerente il Corso di Formazione in Medicina Geerale triennio 2012-2015 approvato con
D.D. 129 del 27.02.2012.

Vista la DD. n. 144 del 28 febbraio 2014 con lalgs®mno state approvate le attivita seminariali del
mese di marzo 2014 inerente il Corso di Formazion®ledicina Generale triennio 2012/2015
approvato con D.D. 129 del 27.02.2012.

Rilevato che a seguito di controlli & stato riscattt un contenuto improprio nel testo della stessa

Visto il mero errore materiale di trasmissione adl.D. n. 144 del 28.2.2014 si provvede col
presente alla revoca del succitato atto.

Al fine di perseguire gli obiettivi previsti dal Mistero della Salute occorre altresi approvare e
organizzare le attivita seminariali previste dahrm didattico relative al mese di marzo 2014
individuando i docenti chiamati a trattare le teicta# specifiche autorizzando la corresponsione del
compenso previsto ai sensi dell’art. 26 comma Padebrdo regionale per la Medicina Generale e
dall'C.C.N.L. di categoria ai docenti che intenarno, nonché tutte le altre spese necessarie per il
regolare svolgimento dei seminari in argomento.

Visto il D.Lvo 277 del 8.7.2003, che recepisce leettiva 2001/19/CE e modifica la materia
prevista dal Decreto Legislativo 368/1999 inerdat&ormazione specifica in Medicina Generale
pubblicato in data 14.10.2003 sulla GU 239, chkongpecifico art. 21 recita “per I'esercizio

dell'attivita di medico chirurgo di medicina genkeraell’ambito del Servizio sanitario nazionale e

necessario il possesso del diploma di formazioeeipa in medicina generale ....omissis....".

Considerato che tutti i laureati in Medicina e ahgia che scelgono pertanto la professione del
Medico di Famiglia devono acquisire I'idoneita adlercizio mediante la frequenza di un percorso
formativo definito a livello Ministeriale e pianidato dalle Regioni e/o Province autonome presso
strutture accreditate (Aziende Sanitarie, Ambula@spedalieri e Studi di Medici di Medicina
Generale convenzionati con il SSR).

Visto che il D.Lvo 277/03 prevede che la formazia@mga svolta in un triennio. Il programma
formativo nel suo complesso si articola, ai seedliat. 26, in attivita didattiche pratiche e =ita
didattiche teoriche, con la frequenza di un totaenplessivo di 4800 ore, di cui 2/3 rivolte alle
attivita di natura pratica.

Considerato che con Determinazione Dirigenzial#29. del 27.02.2012 é stato approvato il bando
di concorso per 'ammissione al corso di formazioneMedicina Generale relativo agli anni
2012/2015.

Vista la Determinazione Dirigenziale n. 898 del52D12, con cui € stato approvato il programma
triennale del corso di formazione in Medicina Gafe il fascicolo “Guida pratica per il discente”,
la data di inizio del percorso formativo teoric@ico, nonché la previsione dell'organizzazione dei
seminari relativi al percorso didattico teorico,



Considerato l'alto numero dei tirocinanti del eomdi formazione in medicina generale triennio
2012/2015 (ottantotto) I'organizzazione e la pimaizione delle attivita seminariali € stata divirsa
due canali, arancio e blu (44 tirocinanti per cajal

Considerato che con D.D. n. 781 del 12.11.2012 wiovveduto ad assumere I'impegno di Euro
250.000,00 sul cap. 129155 del bilancio 2012 (impeg637) e con successiva D.D. n. 851 del
29/10/2013 si € provveduto ad assumere I'impegridudd 125.000,00 su cap 129155 del bilancio
2013 (impegno 2451), utili per le attivita di formmane in tutto il loro complesso, col presente atto
si dispone la possibilita di utilizzo dell'impeg2d451/2013, ad esaurimento del precedente impegno
2637/2012 dando atto che trattasi di economie dices precedenti utilizzati per le medesime
finalita;

Attestata la regolarita amministrativa del preseatto e dato atto dell’avvenuta verifica
dell'insussistenza, anche potenziale, di confliitonteresse

IL DIRIGENTE

visto il D.Igs 368/1999;

visto il D.Igs 277/2002;

visto il D.M. 7.3.2006;

visti gli artt. 4 e 16 del D.Lvo 165/2001;
visto il D.L. 192 del 9.11.2012;

vista la L.R. 7/2001;

vista la L.R. n. 23 del 28.7.2008;
vista la L.R. n. 1 del 5 febbraio 2014;
vista la L.R. n. 2 del 5 febbraio 2014;
vista la D.G.R. 5-5248 del 23.1.2013;
vistala D.D. n. 781 del 12.11.2012;
vista la D.D. n. 851 del 29/10/2013
vista la D.D. n. 129 del 27.02.2012;
vistala D.D. n. 898 del 05.12.2012;

determina

- di revocare, per le motivazioni espresse in psgaela determinazione n. 144 del 28 febbraio
2014,

- di approvare la programmazione del percorso datflizita teoriche del corso di formazione
specifica in Medicina generale triennio 2012/20%5 ib mese di marzo 2014 cosi come si evince
dal programma di cui all'allegato A) che costit@szarte integrante del presente atto;

- di prevedere la corresponsione di un compenddediici di Medicina Generale che partecipano
in qualita di docente, ai sensi dell’art. 26 com2ndell’accordo regionale per la Medicina Generale
(cosi come previsto dal D.Lvo 502/92 e dal D.P.B4/86), di € 333,33 + IVA 22% per ogni
seminario di 4 ore;

- di prevedere la corresponsione di un compengeerdonale dipendente dal S.S.R. e non, che
partecipano in qualita di docente, cosi come dispdall’C.C.N.L. di categoria, di € 25,83 orarie +
IVA 22% se dovuta, oltre ai contributi previdenkzdevisti dalla normativa vigente;



- di autorizzare la spesa complessiva per l'orgaamione dei seminari in argomento di cui
all'allegato A) di € 9.519,80, relativa ai compertda erogare ai docenti, a cui si fa fronte
attingendo dall'impegno n 2637, assunto con D.D781 del 12.11.2012 sul cap. 129155/2012, e
contestualmente si dispone la possibilita di wdizlell'impegno 2451 assunto con D.D. 851 del
29.10.2013, ad esaurimento del citato impegno 872012, dando atto che trattasi di economie di
esercizi precedenti utilizzati per le medesimeliiaa

- di dare atto dell’avvenuta verifica dell'insusginza, anche potenziale, di conflitto d’interesse.

La presente determinazione sara pubblicata sueBiolb Ufficiale della Regione Piemonte ai sensi
dell’art. 61 dello Statuto regionale e dell’ardélla L.R. 22/2010.

La presente determinazione non € soggetta a pabldite ai sensi degli artt, 15, 26 e 27 del D.Lgs.
n. 33 del 14 marzo 2013.

Il Dirigente
Claudio Baccon
Allegato



Attivita seminariale corso M.G. triennio 2012/2015 All) A D.D. n.

FORMAZIONE SPECIFICA IN MEDICINA GENERALE

CORSO 2012-2015

SEMINARI MARZO 2014
CANALE ARANCIO — SEDI FORMATIVE CN 1 —-CN 2 — ASTI — ASO MOLINETTE — TO 1 MARTINI-TO

/2012

2 M. VITTORIA
Giovedi 6 Giovedi 13 Giovedi’ 20 Giovedi’ 27
MENOPAUSA L’ANZIANO CON E-HEALTH PROBLEMI FISCALI
Ore 9-13 DEFICIT COGNITIVI E PENSIONISTICI
DEL MEDICO
MMG DR. CHIARA DR.MOZZONE XXXXXXXXX XXXXXXXXX
DR. PIZZINI
Consulente DR. MANIERI XXXXXXXXX DR. DABBENE DR. PANERO
DR. GIROTTO DR. RENZULLI
NEUROPATIE L’ANZIANO CON INFORMAZIONE | CURE DOMICILIARI
Ore 14-18 DEFICIT COGNITIVI SUI FARMACI NORMATIVA
MMG DR. TIBO DR.MOZZONE DR. GIUSTETTO DR. MORGANDO
DR. PIZZINI DR. LUPANO
Consulente DR. CASSANO XXXXXXXXX XXXXXXXXX DR. DI BARI

FORMAZIONE SPECIFICA IN MEDICINA GENERALE

CORSO 2012-2015

SEMINARI FEBBRAIO 2014
CANALE BLU - SEDI FORMATIVE ASO MAURIZIANO — ASL TO 3- ASLTO 4 — ASL VCO —ASL BI -
ASO ALESSANDRIA — ASO NOVARA — VALLE D’AOSTA

Giovedi 6 Giovedi’ 13 Giovedi’ 20 Giovedi’ 27
DOLORE PELVICO RESIDENZIALITA’ E L’ANZIANO CON MENOPAUSA
Ore 9-13 MG DEFICIT
COGNITIVI
MMG DR. SAMPIERI DR. SPIEZIO DR. MOZZONE DR. CHIARA
DR. MUSSO DR. PIZZINI
Consulente DR. MENATO XXXXXXXXXX XXXXXXXX DR. MANIERI
VIOLENZA SU CURE DOMICILIARI L’ANZIANO CON EQUIPE
Ore 14-18 DONNE NORMATIVA DEFICIT TERRITORIALE
COGNITIVI
MMG DR. SAMPIERI DR. MORGANDO DR. MOZZONE DR. FASSONE
DR. PIZZINI
Consulente XXXXXXXXX DR. DI BARI XXXXXXX DR. MORATO




